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Título: Orientaciones para la intervención con hijos de padres con enfermedad mental en la escuela. 
Resumen 
Este artículo analiza algunas características que pueden presentar en la escuela alumnos cuyos padres sufren enfermedad mental. 
También plantea orientaciones al equipo docente a la hora de intervenir en la escuela con hijos de padres que sufren este tipo de 
enfermedad. De manera más específica se resalta el papel clave del tutor a la hora de favorecer la inclusión de estos alumnos en el 
aula y de asesorar al resto del equipo docente que interviene sobre el alumno. 
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Title: Orientations for intervention with children of parents with mental illness at school. 
Abstract 
This article analyzes some characteristics that students whose parents suffer from mental illness may present at school. It also 
raises guidelines for the teaching team when intervening at school with children of parents who suffer this type of illness. More 
specifically, the key role of the tutor is highlighted when favoring the inclusion of these students in the classroom and advising the 
rest of the teaching team that intervenes on the student. 
Keywords: Orientation, Parents, Teaching team, Tutoring, Mental illness, Emotional education, Diversity. 
  
Recibido 2017-11-16; Aceptado 2017-11-30; Publicado 2017-12-25;     Código PD: 090073 
 
 
Hoy en día los educadores podemos encontrar una gran variedad de factores que influyen en la diversidad creciente 
que encontramos en los alumnos. Muchos de estos factores están relacionados con el contexto en el que se encuentran 
los niños y pueden ser factores explicativos de la aparición de fracaso escolar o problemas conductuales y emocionales en 
algunos casos. 
Unos de los problemas más complejos que podemos encontrar en los alumnos son los relacionados con dificultades 
emocionales. Entre estas alteraciones emocionales destacan los trastornos por ansiedad o la depresión que de no ser 
detectados a tiempo pueden derivar en fracaso, abandono escolar o en comportamientos peligrosos para la propia salud 
del sujeto.  
Ante la existencia de tales dificultades emocionales o conductuales es imprescindible que como educadores analicemos 
minuciosamente las posibles causas de estas dificultades y si las mismas se encuentran en el medio en el que vive el sujeto 
es allí donde deberemos centrar especialmente nuestra actuación. 
Situaciones de desventaja sociocultural pueden explicar la falta de estimulación cognitiva que padecen algunos niños, 
pero también enfermedades de los propios progenitores. De entre la gran variedad de enfermedades, las enfermedades 
mentales son las que pueden conllevar influencias más negativas en el desarrollo emocional de los hijos. Pero… ¿de qué 
manera?  
Los problemas emocionales o enfermedades emocionales de algún progenitor pueden hacer que el niño no desarrolle 
adecuadamente la “teoría del apego” (Bowlby, 1993). Desde esta teoría los enlaces formados por niños con sus cuidadores 
en sus etapas más tempranas, tienen un tremendo impacto que no desaparece y continúa durante toda la vida. La 
existencia de una enfermedad mental en uno de los progenitores, especialmente de la madre, puede perjudicar el vínculo 
materno-filial, fundamental durante los primeros meses de vida para el futuro de su hijo. 
El establecimiento del vínculo de apego tiene ciertas características, pero sin duda una de las características más 
relevantes es que se produce vinculación aún cuando las personas familiares se muestren hostiles. Esta teoría fue 
defendida por Burlingham y Freud en 1942. Estos autores en un estudio realizado a niños huérfanos desde el nacimiento e 
institucionalizados, llegaron a dos conclusiones: 
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1. Solo después de los doce meses el apego que surge del niño hacia la madre alcanza su pleno desarrollo. 
2. Los niños se apegan incluso a madres que están continuamente de mal humor. Estas psicoanalistas llegaron a 
manifestar que el niño siente la necesidad de un vínculo temprano con la madre de manera intuitiva. 
 
El niño con un padre o madre con enfermedad mental puede manifestar sentimientos de culpa o la creencia de que 
ellos contribuyeron a la enfermedad lo que conlleva sentimientos negativos. 
Hay que dejar claro la idea de que la existencia de trastornos mentales en un progenitor no implica de por sí que el niño 
vaya a manifestar dificultades emocionales ya que hay factores de protección como el hecho de poner distancia con los 
trastornos del progenitor enfermo e identificarse con imágenes sustitutivas cercanas como un progenitor sano. En niños 
con un mayor nivel de capacidad cognitiva es importante desarrollar estrategias de afrontamiento que les permitan buscar 
fuentes externas de estimulación siempre contando con el apoyo psicológico.  Sin embargo, no siempre se encuentran 
fuentes de estimulación en el contexto familiar cercano o bien la figura sustitutiva no desarrolla adecuadamente su papel, 
por lo que la escuela al ser un entorno cercano al niño ha de asumir cierta responsabilidad. 
Si bien las enfermedades mentales no se pueden evitar, sí que es posible que los educadores guiemos nuestra 
intervención ante estos casos por una serie de principios y desarrollemos en estos niños estrategias para minimizar el 
posible impacto negativo de las mismas sobre su desarrollo.  
Hay determinadas características conductuales de los niños en clase que pueden ser manifestación de dificultades 
emocionales relacionadas con aspectos vividos en sus contextos más cercanos, entre ellas se encuentran las llamadas de 
atención continuas en clase, las quejas de molestias físicas, la incapacidad para mantener la atención...etc. Son estos 
signos a los que todos los educadores debemos prestar atención. 
ALGUNOS PRINCIPIOS DE INTERVENCIÓN DEL EQUIPO DOCENTE ANTE ESTOS CASOS 
En la práctica diaria desde la escuela se pueden llevar a cabo diferentes tipos de intervención: 
 Todo el profesorado que atiende a estos niños ha de tener un conocimiento sobre las características del contexto 
familiar de los mismos ya que las situaciones vividas por los niños en sus contextos más cercanos pueden explicar 
sus posibles problemas conductuales o emocionales. 
 Es importante que todo el equipo docente apliquemos unas pautas comunes de intervención con estos niños 
orientadas a desarrollar actuaciones compensatorias destinadas a desarrollar la confianza en sí mismos. Se puede 
lograr de diferentes maneras como: 
1. Llegando a un conocimiento en profundidad de sus verdaderas capacidades para así ajustar las tareas de tal 
manera que nos aseguremos de que el alumno va a obtener éxito en las mismas, reforzando de tal manera su 
autoestima. 
2. Buscando las cualidades positivas que tiene todo niño y resaltarlas delante de la clase. 
3. Evitando la realización de tareas competitivas en el aula y favoreciendo el trabajo cooperativo en el que cada 
uno de los alumnos puede aportar algo al resto para la consecución del objetivo final.  
4. Investigando sobre posibles fuentes de apoyo social, contando con alguna persona en el medio escolar que el 
niño sienta como disponible y elemento de seguridad. 
 
Esta figura de seguridad puede ser el tutor que mantiene un contacto más estrecho con el alumno. El tutor además de 
ser un conocedor más cercano de las circunstancias de ese alumno puede desarrollar una serie de funciones para 
favorecer la estabilidad emocional del alumno. 
Es posible que los padres de estos niños puedan manifestar conductas inadecuadas y que sean conocidas por  otros 
alumnos y que en clase se realice algún comentario en forma de burla. Hoy en día el acoso entre iguales es un problema 
que ha de erradicarse desde sus inicios. Los hijos de padres enfermos mentales podrían encontrarse en riesgo de 
convertirse en víctimas.   
Las actuaciones específicas con este tipo de alumnado ya han de verse reflejadas en algunos documentos 
institucionales del centro. Los Equipos de Orientación deben colaborar asesorando en la elaboración y desarrollo del Plan 
de Acción Tutorial de los centros. Este Plan está muy relacionado con el Plan de Convivencia.       
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La elaboración del Plan de Convivencia parte del análisis previo de los problemas de relación existentes entre los 
diversos miembros de la comunidad educativa. 
Es importante que controlemos los rumores que pueden surgir entre los alumnos sobre la enfermedad mental del 
progenitor de un compañero, dando explicaciones veraces y objetivas.  
Es competencia de todos los maestros y profesores, y muy especialmente del tutor, vigilar que el apoyo entre los 
compañeros se haga convenientemente y que nadie emplee la enfermedad mental del padre del compañero como 
elemento de acoso o para hacerle daño.  
ORIENTACIONES A NIVEL PRÁCTICO PARA LOS TUTORES EN EL AULA 
El tutor es una figura clave a la hora de informar al resto del equipo docente que interviene sobre el alumno de ciertos 
factores contextuales que pudieran estar influyendo en el rendimiento de los mismos. Situaciones estresantes puntuales 
asociadas a enfermedad de uno de los progenitores deben ser conocidas por todos los profesionales que intervenimos con 
estos niños. 
Los equipos de orientación pueden asesorar sobre como intervenir ante ciertas alteraciones comportamentales que 
manifiestan los alumnos y que pueden ser reflejo de un empeoramiento de la enfermedad del progenitor y que el niño no 
ha conseguido asimilar. 
Es muy positivo contar con la colaboración de algún miembro familiar que ayude a  compensar las posibles carencias 
emocionales del alumno, pero en determinadas ocasiones ello no es posible y es la escuela la que, en cierta medida, ha de 
cumplir esas funciones de apoyo emocional y afectivo. 
El tutor ha de mantener una colaboración estrecha con los servicios médicos si el niño recibe tratamiento 
farmacológico ya que puede influir en ciertos aspectos conductuales del alumno en el aula como una mayor somnolencia 
o nerviosismo. Asimismo el tutor ha de informar al resto del equipo docente que interviene con el alumno ante posibles 
cambios en la situación familiar o en la medicación que pudieran influir en aspectos actitudinales del niño. 
Las horas de tutoría pueden ser idóneas para presentar cuentos a toda la clase cuyos protagonistas sean niños que 
vivan situaciones similares a los hijos de padres con enfermedad mental y que al final resulten vencedores. 
Posteriormente, la realización de dinámicas grupales como el role-playing pueden ayudar al niño afectado y al resto de 
niños del aula a interiorizar estas situaciones.  
Como uno de los ejes fundamentales de la tutoría que resulta también enriquecedora para el resto de alumnos por su 
carácter preventivo, destaca la importancia de desarrollar en cada uno recursos personales reforzando la confianza en sí 
mismos; por ejemplo, proponiendo situaciones difíciles y buscando soluciones entre todos.  
Es importante que no centremos exclusivamente las actuaciones en el niño que vive un ambiente desfavorable ya que 
puede sentirse aludido. En muchos casos los niños pueden manifestar sentimientos de vergüenza ante estas dificultades 
vividas por sus padres. 
CONCLUSIÓN 
La escuela es solo uno de los agentes que ha de intervenir en los casos de niños que viven la situación de enfermedad 
mental de alguno de sus padres. La intervención ante estos casos tan complejos requiere la participación de profesionales 
de diferentes ámbitos como el sanitario, psicológico o comunitario para llegar a ser realmente efectivo. La colaboración 
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